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【摘要 】 背景 ”基层 医疗 机 构 ， 以 其 综合 、 连 续 、 协 调 、 便 捷 和 经 济 的 特点 ， 扮 演 着 儿童 常见 病 、 多 发 病 诊疗 ， 
计划 免疫 以 及 儿童 健康 管理 的 重要 角色 ， 为 儿童 健康 服务 商定 坚实 基础 。 开 展 家 庭 医生 签约 管理 下 的 儿童 保健 服务 ， 
对 于 提升 儿童 健康 服务 质量 至 关 重 要 。 然 而 ， 我 国 基 层 机 构 在 儿童 健康 服务 能 力 方面 存在 地 区 差异 ， 因 此 ， 准 确 评价 
基层 儿童 健康 服务 质量 ， 有 助 于 及 时 发 现 问题 ， 推 动 基层 儿童 健康 服务 向 更 高 水 平 发 展 。 目 的 “了解 签 约 儿 童 家 长 对 
社区 儿童 健康 服务 质量 的 评价 情况 ， 分 析 质 量 问题 提出 优化 策略 ， 为 进一步 提升 社区 儿童 健康 服务 质量 、 推 进 儿 童 签 
约 服务 高 质量 发 展 提供 决策 参考 。 方 法 ”以 成 都 市 某 区 为 案例 地 区 ， 采 用 方便 抽样 ， 抽 取 该 区 3 家 儿童 健康 服务 能 
较 强 的 社区 卫生 服务 中 心 为 样本 机 构 ， 采 用 初级 卫生 保健 服务 质量 评价 工具 (PCAT ) 中 文 版 ， 对 样本 机 构 签约 儿童 家 
长 进行 社区 儿童 健康 服务 质量 在 线 问卷 调查 。 结 果 ” 共 完 成 3 631 名 签约 儿童 家 长 调查 。 样 本 机 构 社 区 儿童 健康 服务 
质量 PCAT 中 文 版 总 得 分 为 (58.72+ 13.43 ) 分 。 社 区 儿童 健康 服务 质量 PCAT 得 分 相对 较 高 的 维度 为 “持续 性 ”“ 社 
区 首 诊 ( 服务 可 及 性 和 服务 使 用 ) ”以 及 “服务 综合 性 ( 服务 提供 ) ”， 而 “以 家 庭 为 中 心 ”、“ 综 合 性 ( 可 用 服务 ) ” 
和 “协调 性 ( 转 诊 ) ”等 维度 得 分 相对 较 低 。 不 同 户籍 、 文 化 程度 、 平 均 年 收入 、 有 无 熟悉 的 医护 人 员 和 过 去 1 年 在 
该 中 心 就 诊 次 数 的 调查 对 象 PCAT 中 文 版 总 得 分 比较 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( P<0.05 ) ; 多 元 线性 回归 分 析 结 果 显 示 ， 
调查 对 象 的 户籍 所 在 地 ， 母 亲 的 文化 程度 、 家 庭 平 均 月 收入 、 有 无 熟悉 的 医护 人 员 和 过 去 1 年 在 该 中 心 就 诊 次 数 均 是 
PCAT 总 得 分 的 影响 因素 ( P<0.05 ) 。 结 论 案例 地 区 签约 服务 模式 下 社区 儿童 健康 服务 质量 水 平 有 较 大 提升 空间 ， 
重点 加 强 社区 儿童 健康 服务 综合 性 ( 可 用 服务 ) 和 服务 协调 性 ( 转 诊 ) ， 推 动 以 儿童 及 家 庭 为 中 心理 念 落实 ， 关 注 非 
本 地 户籍 儿童 健康 服务 工作 。 
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【Abstract ) Background Primary medical institutions, with the characteristics of comprehensive, continuous, 
coordinated, convenient and economical, play an important role in the diagnosis and treatment of common and frequently— 


occurring children's diseases, planned immunization and child health management, and lay a solid foundation for children's 
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health services. It is essential to improve the quality of child health services for children under the management of family doctor 
contract. There are regional differences in the ability of children's health services at primary institutions in China. Therefore, 

accurate evaluation of the quality of children's health services at primary institutions is helpful to find problems in time and 
promote the development of children's health services at a higher level. Objective To assess the quality of community children's 
health services for contracted children, analyze the quality problems and optimization strategies ，and provide international vision 
and decision—making reference for further improving the quality. Methods Taking a district of Chengdu as a typical case，three 
community health service centers with stronger child health service ability in the district were selected as the sample institutions ， 

and the parents of children contracted by the sample institutions were surveyed with the online questionnaire on the quality of 
community child health service by using the Chinese version of primary care assessment tool (PCAT ) . Results Totally, 3 631 
parents of contracted children were investigated. The total PCAT score of community child health service quality in the sample 
centers was ( 58.72 + 13.43 ) . The dimensions with relatively high PCAT scores of community child health service quality 


includes "continuity", "community first consultation ( service availability and service use ) " and "comprehensive service ( service 


", while the dimensions "children and family—Centered", "comprehensive (available services ) " and "coordination 


provision ) 
(referral ) " had low scores. Conclusion Itis suggested to strengthen the supply of diagnosis and treatment services for common 
pediatric diseases in the community, unblock the referral mechanism of Pediatrics, strengthen the awareness of parents of 


contracted children to be included in the contracted service team to participate in diagnosis and treatment decisions, and pay 


Chinese General Practice (Ci 


attention to the health services for children with non local registered residence. 
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家 庭 医生 签约 服务 强调 以 全 科 医 生 为 核心 ， 以 家 庭 
医生 服务 团队 为 支撑 ， 通 过 签约 的 方式 ， 促 使 具备 家 庭 
医生 条 件 的 全 科 医 生 与 签约 家 庭 和 居民 建立 起 一 种 长 
期 、 稳 定 的 服务 关系 ， 以 便 对 签约 家 庭 和 居民 进行 全 过 
程 健康 维护 ,为 签约 家 庭 和 个 人 提供 安全 、 方便 、 有 效 、 
连续 、 经 济 的 基本 医疗 服务 和 基本 公共 卫生 服务 '"] 。 
2022 年 国家 卫生 健康 委 等 联合 印发 《关于 推进 家 庭 医 
生 签约 服务 高 质量 发 展 的 指导 意见 》， 要 求 持续 提升 签 
约 服务 质量 , 并 将 签约 服务 质量 与 绩效 考核 、 激 励 机 制 、 
技术 培训 等 挂钩 。 

儿童 是 家 庭 医 生 签 约 服务 的 重点 对 象 之 一 ， 自 
2016 年 全 国 开展 家 庭 医生 签约 服务 以 来 ， 全 国 基层 医 
疗 卫 生机 构 均 将 儿童 作为 签约 重点 人 群 予以 优先 签约 、 
优先 服务 "” ， 提 供 儿 童 常见 病 和 多 发 病 诊 疗 、 计 划 免 
疫 、 儿 童 健康 管理 等 儿童 健康 服务 ， 在 儿童 健康 服务 体 
系 中 发 挥 基 础 作用 "1 。2021 年 11 月 ， 国 家 卫生 健康 
委 印 发 《健康 儿童 行动 提升 计划 (2021 一 2025 年 ) 》'， 
明确 将 儿童 健康 管理 服务 纳入 家 庭 医生 签约 服务 ， 豆 励 
设立 多 种 类 服务 包 ， 提 供 多 元 化 、 多 层次 、 个 性 化 儿童 
保健 服务 。 加 强 社区 儿童 健康 服务 质量 管理 是 推进 家 庭 
医生 签约 服务 高 质量 发 展 的 必要 条 件 。 

与 国内 比较 而 言 ， 国 际 上 认为 基层 医疗 卫生 服务 具 
有 首 诊 、 以 患者 为 中 心 、 综 合 性 、 全 面 性 、 持 续 性 的 特 
点 ， 并 从 需 方 视角 开发 了 基层 医疗 质量 评价 工具 量 表 
( primary care assessment tool，PCAT ) ,广泛 应 用 于 基 
层 医疗 服务 质量 评价 和 改善 “一 。 近 年 来 ， 国 内 引入 
PCAT 进行 中 文 版 开发 ， 广 泛 应 用 于 基层 医疗 卫生 服务 
质量 评价 研究 "1 既往 的 研究 在 慢性 病 患者 健康 管理 、 
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农村 基层 医疗 服务 、 不 同 管理 体制 下 基层 医疗 服务 质量 
评价 等 方面 进行 了 有 益 探 索 “"“” ,但 尚未 见 其 应 用 于 
基层 儿童 健康 服务 质量 评价 研究 。 本 研究 聚焦 儿童 签约 
服务 ， 尝 试 采 用 PCAT 评价 社区 儿童 健康 服务 质量 ,分 
析 质 量 问题 、 提 出 优化 策略 ， 为 进一步 提升 社区 儿童 健 
康 服 务 质 量 、 推 进 儿 童 签约 服务 高 质量 发 展 提供 决策 参 
考 。 


1 对 象 与 方法 


1.1 调查 对 象 

课题 组 前 期 研究 显示 ， 成 都 市 儿童 健康 服务 整体 能 
力 较 强 '*“| ， 本 研究 于 2022 年 ， 在 成 都 市 某 区 采用 方 
便 抽样 法 选取 了 3 家 社区 卫生 服务 中 心 作为 样本 机 构 。 
1.2 评价 工具 

2011 年 香港 中 文大 学 公共 卫生 及 基层 医疗 学 院 基 于 
“Primary Care Assessment Tool-Adult ( Short ) version” 
开发 了 初级 卫生 保健 服务 质量 评价 工具 中 文 版 (以 下 简 
称 PCAT 中 文 版 ) 0 。PCAT 中 文 版 从 初级 卫生 保健 
的 基本 特征 出 发 ， 对 首 诊 ( 利用 和 可 及 ) 、 连 续 性 、 综 
合 性 ( 可 得 服务 和 实际 提供 服务 ) 以 及 协调 性 ( 转 诊 和 
言 息 系统 ) 4 个 核心 维度 ， 以 家 庭 为 中 心 、 面 向 社区 2 
个 延伸 维度 进行 评价 ， 共 9 个 方面 、32 个 条 目 。PCAT 
中 文 版 使 用 Likert 4 级 评分 法 ,1 ~ 4 分 (一 定 不 会 ~ 一 
定 会 ) ，9 表示 不 确定 或 者 不 记得 ，1 ~ 4 分 选项 直接 
计 分 ， 选 9 直接 计 2 分 ， 总 分 为 32 ~ 128 分 ， 得 分 越 
高 表示 调查 对 象 体验 的 基本 卫生 服务 质量 越 好 '"” 。 调 
查 由 样本 机 构 进 行 儿 童 签约 的 所 有 家 庭 医生 组 织 ， 采用 
PCAT 中 文 版 对 签约 儿童 家 长 进行 在 线 问卷 星 调查 ， 调 
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查 前 对 调查 人 员 进 行 统一 培训 和 问题 解答 ， 并 开展 小 范 
围 预 调查 确保 问卷 的 信 效 度 。 问 卷 设置 录入 的 逻辑 核查 
程序 。 同 时 ， 数 据 管理 专员 对 后 期 数据 进行 核查 ， 将 不 
合格 的 数据 进行 删除 。 
1.3 统计 学 方法 

采用 SAS 9.1 进行 统计 分 析 ， 计 量 资 料 以 (x +s) 
表示 ， 两 组 比较 采用 两 独立 样本 1 检验 ， 多 组 间 比 较 采 
用 单 因 素 方 差分 析 ; 计数 资料 以 相对 数 表 示 ， 对 不 同 特 
征调 查 对 象 的 PCAT 总 得 分 进行 比较 分 析 ， 采 用 多 元 线 
性 回顾 分 析 对 影响 PCAT 总 得 分 的 因素 进行 探究 。 检 验 
水 准 aw =0.05。 


2 结果 


2.1 调查 对 象 基本 特征 

本 调查 共 收 到 签约 儿童 家 长 填写 的 有 效 问卷 3 631 
份 ， 其 中 6 岁 以 内 儿童 的 家 长 2513 名 (69.2%) ， 本 
地 户籍 2 165 名 (59.6% ) 。 母 亲 文 化 程度 以 大 专 及 以 
下 为 主 , 共 2 291 名 (63.1% ) ; 父母 亲人 均 月 收入 以 6 
000 元 内 为 主 , 共 1378 名 (38.0% ) 。2 853 名 (78.6% ) 
的 主要 看 护 人 为 “父母 ”; 627 名 (17.3% ) 认为 在 该 
中 心 有 熟 悉 的 医护 人 员 ; 过 去 一 年 平均 就 诊 次 数 为 1~2 
次 的 人 数 最 多 ,， 共 1 .996 名 (55$.0% ) 。 不 同 户籍 、 文 
化 程度 、 平 均 年 收入 、 有 无 熟悉 的 医护 人 员 和 过 去 1 年 
在 该 中 心 就 诊 次 数 的 调查 对 象 PCAT 中 文 版 总 得 分 比 
较 ， 差 异 有 统计 学 意义 ( P<0.05 ) ; 不 同性 别 、 年 龄 和 
主要 看 护 人 的 调查 对 象 PCAT 中 文 版 总 得 分 比较 ， 差 异 
无 统计 学 意义 ( P>0.05 ) 。 详 见 表 1。 
2.2 PCAT 核心 维度 和 延伸 维度 得 分 

样本 机 构 社 区 儿童 健康 服务 质量 PCAT 总 得 分 为 
(58.72+ 13.43 ) 分 。 社 区 儿童 健康 服务 质量 得 分 较 高 
的 维度 有 首 诊 ( 服务 使 用 ) 、 首 诊 ( 可 及 性 ) 、 持 续 性 
和 面向 社区 ， 得 分 较 低 的 是 以 家 庭 为 中 心 、 协 调 性 ( 转 
诊 ) 和 综合 性 〈 可 用 服务 ) ， 见 表 2。 
2.3 PCAT 总 得 分 的 影响 因素 

以 PCAT 总 得 分 为 因 变 量 ， 以 户籍 、 文 化 程度 、 平 
均 年 收入 、 有 无 熟悉 的 医护 人 员 和 过 去 1 年 在 该 中 心 就 
诊 次 数 等 差异 有 统计 学 意义 的 特征 为 自 变 量 进行 多 元 线 
性 回归 分 析 结 果 显 示 ， 调 查 对 象 的 户籍 所 在 地 ， 母 亲 的 
文化 程度 、 家 庭 平 均 月 收入 、 有 无 熟悉 的 医护 人 员 和 过 
去 1 年 在 该 中 心 就 诊 次 数 均 是 PCAT 总 得 分 的 影响 因素 
( P<0.05 ) 。 户 籍 为 本 地 、 母 亲 文 化 水 平 、 家 庭 收入 水 
平 越 高 与 高 PCAT 总 得 分 的 关联 强度 越 高 。 而 有 熟悉 的 
医护 人 员 以 及 到 中 心 就 诊 的 次 数 越 多 ， 其 对 机 构 评价 的 
得 分 越 低 。 


表 1 不 同 特征 调查 对 象 PCAT 中 文 版 总 得 分 比较 (z+s， 分 ) 
Table 1 Comparison of the total scores of the Chinese version of PCAT 


among respondents with different characteristics 


基本 情况 名 数 三 作 
性 别 -0.715” 0.474 
男性 1918 58.41+13.17 
女性 1713 58.73+13.87 
儿童 年 龄 0.846” 0.398 
<=052 2513 58.52+13.46 
>6 岁 1118 59.04+13.48 
户籍 4.032” <0.001 
本 地 2165 59.29+13.80 
外 地 1466 57.48+12.99 
母亲 文化 程度 36.947” <0.001 
不 识字 或 识字 少 113 52.78+12.44 
大 DE 2291 57.56+13.01 
大 学 本 科 及 以 上 1227 60.97+14.10 
父母 杂 月 人 均 收 入 21.673” <0.001 
<6 000 元 1378 56.96+13.39 
6000 ~ 10000 元 1140 58.59+13.29 
>10 000 元 1113 60.52+13.61 
主要 看 护 人 -0.663” 0.507 
父母 亲 2853 58.48+13.45 
非 父 母亲 778 58.85+13.72 
有 无 熟悉 的 医护 人 员 55.221” <0.001 
有 627 53.52+14.43 
没有 ， 但 其 他 机 构 有 292 60.44+12.90 
没有 ， 其 他 机 构 也 没有 2712 59.53 + 13.08 
过 去 1 年 在 该 中 心 就 诊 次 数 9.122” <0.001 
0 次 383 61.33+13.82 
1~ 2 次 1996 58.99+13.46 
3=4 次 863 57.27+13.04 
5 ~ 6 次 224 57.13+14.45 
7 次 或 以 上 165 55.66+13.09 


注 : “为 ! 值 , "为 下 值 。 


表 2 样本 机 构 PCAT 中 文 版 核心 维度 和 延伸 维度 得 分 (x+s， 分 ) 


Table 2 Scores of core and extended dimensions of the Chinese version of 


PCAT for the sample organizations 
PCAT 维度 条 目 数 条 目 平均 得 分 “维度 平均 得 分 

1.1 社区 首 诊 ( 服务 使 用 ) 3 2.20 + 0.66 6.61 + 1.98 
1.2 社 区 首 诊 ( 服务 可 及 性 ) 4 2.90 + 0.79 8.71 + 2.38 
2. 持续 性 4 2.25 + 0.62 9.00 + 2.49 
3.1 协调 性 〈 转 诊 ) 4 1.32+1.08 5.27 + 4.33 
3.2 协调 性 ( 信息 系统 ) 3 1.92 + 0.60 5.77+1.81 
4.1 综合 性 ( 可 用 服务 ) 4 1.38 + 0.49 5.50 + 1.96 
4.2 综合 性 ( 服务 提供 ) 4 1.67 + 0.60 6.66 + 2.39 
5. 以 家 庭 为 中 心 3 1.23 + 0.45 4.90 + 1.78 
6. 面向 社区 3 2.10+0.74 6.30 + 2.21 
总 得 分 9 1.84+0.42 58.72+13.43 
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表 3 样本 机 构 PCAT 总 得 分 影响 因素 的 多 元 线性 回归 分 析 


Table 3 Multiple linear regression analysis of factors influencing total 


PCAT scores in the sample institutions 


Chinese General Practice (CP 


务 的 连续 性 和 社区 首 诊 ,然而 ,相对 于 儿童 保健 服务 、 
计划 免疫 等 服务 提供 来 说 ,样本 机 构 儿 科 常 见 病 的 诊疗 
服务 供给 仍然 不 能 满足 签约 儿童 的 日 常 需 求 ， 转 诊 机 制 


2024，YVol.27 校对 稿 


项 目 B (95%C1) P 值 

户籍 ( 以 本 地 为 参照 ) 

外 地 -0.03 ( -0.06 ~ -0.01) 0.008 
母亲 文化 程度 ( 以 不 识字 或 识字 少 ) 

于 民 | 以 让 O16 (0107 025) <0.001 

大 学 本 科 及 以 上 0.24 (0.15 ~ 0.34) <0.001 此 ， 
父母 亲 月 人 均 收 入 ( 以 <6 000 元 为 参照 ) 

6000 ~ 10000 元 0.02 ( -0.02 ~ 0.05) 0.358 

>10 000 元 0.06 ( 0.02 ~ 0.10) 0.001 
主要 看 护 人 ( 以 父母 亲 为 参照 ) 

非 父 母亲 0.00 ( -0.03 ~ 0.03) 0.880 
有 无 熟悉 的 医护 人 员 ( 以 有 为 参照 ) 

没有 ， 但 其 他 机 构 有 0.13 (0.09 ~ 0.16) <0.001 

没有 ， 其 他 机 构 也 没有 0.18 (0.14 ~ 0.22 ) <0.001 


过 去 1 年 在 该 中 心 就 诊 次 数 (以 0 次 为 参照 ) 


中信 类 O07 000 0.009 

3 e008 (0m =003 0.001 

5~6 次 -0.04 ( -0.08 ~ 0.00) 0.074 

7 次 或 以 上 e004 (e003 10100 0.030 
3 讨论 


家 庭 医生 签约 服务 是 促使 具备 家 庭 医生 条 件 的 全 科 
医生 与 包括 儿童 在 内 的 签约 家 庭 和 个 人 建立 起 一 种 长 
期 、 稳 定 的 服务 关系 ， 提 供 安 全 、 方 便 、 有 效 、 连 续 、 
经 济 的 基本 医疗 服务 和 基本 公共 卫生 服务 一 。 在 国家 
推进 家 庭 医生 签约 服务 高 质量 发 展 的 大 背景 下 ， 本 研究 
探索 采用 国际 上 通用 的 PCAT, 从 社区 首 诊 .服务 持续 性 、 
协调 性 、 综 合 性 、 以 家 庭 为 中 心 以 及 面向 社区 等 方面 评 
价 社区 儿童 健康 服务 质量 ， 为 进一步 提升 社区 儿童 健康 
服务 质量 、 推 进 儿童 签约 服务 高 质量 发 展 提供 决策 参考 。 
3.1 签约 服务 模式 下 社区 儿童 健康 服务 质量 水 平 有 较 
大 提升 空间 

研究 结果 显示 ， 样 本 机 构 社区 儿童 健康 服务 质量 的 
PCAT 总 得 分 为 (58.72 + 13.43 ) 分 ,与 总 分 128 分 相差 
很 大 ， 表 明 按照 国际 通用 评价 标准 该 区 社区 儿童 健康 服 
务 质量 水 平 较 低 。 张 锦 丹 等 "2 调查 慢性 病 患者 的 基层 
卫生 服务 质量 的 PCAT 平均 得 分 为 (95.88 + 13.44 ) 分 ， 
标准 化 得 分 为 72.64 分 ， 提 示 儿 童 作为 家 庭 医生 签约 服 
务 的 重点 人 群 之 一 ,其 儿童 健康 服务 质量 低 于 其 他 人 和 群 。 
从 各 维度 得 分 来 看 ， 得 分 相对 较 高 的 维度 包括 社区 儿童 
健康 服务 “持续 性 “社区 首 诊 ( 服务 可 及 性 和 服务 使 用 了 
以 及 “服务 综合 性 ( 服务 提供 ) ”， 这 得 益 于 我 国 普遍 
实行 的 家 庭 医生 签约 服务 强化 了 家 庭 医生 与 儿童 家 长 的 
联系 ， 特 别 是 儿童 保健 医生 分 片 包干 的 责任 制 落实 ， 让 
家 庭 医 生 更 加 了 人 解 签约 儿童 的 健康 状况 ， 有 效 提升 了 服 


不 通畅 影响 签约 居民 获得 感 ， 因 此 儿童 家 长 对 社区 儿童 
健康 服务 的 综合 性 和 协调 性 感知 相对 较 弱 。 然 而 ， 国 际 
上 普遍 强调 的 患者 及 儿童 家 长 纳入 签约 服务 团队 、 参 与 
诊疗 决策 的 理念 ， 在 我 国 普遍 得 不 到 重视 和 实践 ” 。 
“以 家 庭 为 中 心 ”“ 综 合 性 ( 可 用 服务 ) ”和 “ 协 
调 性 ( 转 诊 ) ”等 维度 得 分 较 低 ， 这 与 其 他 相关 人 研究 结 


果 基 本 一 致 1， 
3.2 ”社区 儿童 健康 服务 质量 影响 因素 

分 析 结 果 显 示 ， 签 约 儿童 的 户籍 、 母 亲 文化 程度 、 
家 庭 平均 年 收入 、 有 无 熟悉 的 医护 人 员 和 在 该 中 心 年 就 
诊 次 数 是 社区 儿童 健康 服务 质量 总 得 分 的 影响 因素 ， 户 
籍 为 本 地 、 家 庭 收 入 水 平 越 高 、 母 亲 文化 程度 越 高 的 儿 
童 家 长 社区 儿童 健康 服务 质量 总 得 分 相对 较 高 。 值 得 关 
注 的 是 户籍 影响 儿童 家 长 对 社区 儿童 健康 服务 质量 的 感 
知 评价 ， 对 于 户籍 为 本 地 的 签约 儿童 ， 由 于 基层 医疗 卫 
生机 构 承 担 的 国家 基本 公共 卫生 服务 儿童 健康 服务 项 
目 ， 均 被 要 求 社区 儿童 纳入 健康 管理 ， 能 得 到 相对 系统 
的 健康 管理 服务 ， 而 非 本 地 户籍 孩子 可 能 并 没有 纳入 社 
区 统一 管理 ， 进 而 难以 得 到 系统 管理 ”i ， 因 此 对 社区 
儿童 健康 服务 质量 的 总 体 评价 得 分 则 会 相对 更 低 。 
3.3 ”社区 儿童 健康 服务 质量 优化 策略 

影响 社区 儿童 健康 服务 质量 的 因素 既 有 需 方 的 因素 
也 有 供 方 的 因素 ， 本 研究 从 需 方 视角 分 析 发 现 的 社区 儿 
童 健康 服务 质量 不 高 及 其 在 “综合 性 ” “协调 性 ”和 “以 
家 庭 为 中 心 ”等 方面 的 薄弱 环节 ， 能 为 供 方 优化 服务 质 
量 提 供 决 策 参 考 。 总 体 来 看 ， 案 例 地 区 社区 儿童 健康 服 
务 质量 整体 水 平 较 低 ， 积 极 有 效 提升 社区 儿童 健康 服务 
质量 、 进 一 步 强化 儿童 签约 服务 工作 尤为 必要 。 加 强 社 
区 儿科 常见 病 的 诊疗 服务 供给 ， 畅 通 儿 科 转 诊 机 制 ， 切 
实 提升 签约 儿童 获得 感 ， 提 升 社区 儿童 健康 服务 的 综合 
性 和 协调 性 尤为 迫切 。 积 极 推进 签约 儿童 家 长 加 入 签约 
服务 团队 参与 诊疗 决策 值得 探索 。 此 外 ， 有 必要 重点 关 
注 非 本 地 户籍 儿童 健康 服务 工作 ， 提 升 儿童 签约 服务 公 
平 性 和 整体 水 平 。 


4 人 小结 


本 研究 以 成 都 市 某 区 为 案例 ， 初 步 探索 采用 PCAT 
进行 社区 儿童 健康 服务 质量 评价 ， 其 评价 结果 可 促进 基 
础 及 时 总 结 发 现 质量 问题 并 进行 整改 提升 ， 持 续 优 化 社 
区 儿童 健康 服务 质量 ， 推 进 儿 童 签约 服务 高 质量 发 展 ， 
更 好 发 挥 基层 医疗 卫生 机 构 在 儿童 健康 服务 体系 中 的 作 
用 。 
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